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た。乙の上に半透明方眼紙をのせ， 結節の輪郭を忠実に写しとると共 ~c.， 2 cm 間隔の直線を引き，
この線が横切る結節および間質の長さを計測した。結節の大きさを表わす指標として，各線が横切る
結節の長さの対数値を平均し(結節弦対数値平均X) ，とれを普通の実数に還元し，拡大率20で除し
た平均結節弦 (N) を求めた。結節の大小の分散を示すものとしで，結節弦対数値の標準偏差 (σ)





1 )無作為に抽出した 6 例の硬変肝について，肝硬変症分類研究班によって定められた 4 箇所ずつの
部位別計測の結果 X ・ N ・ R および 6 に関しては，各部の数値に有意の差を認めない。 MおよびW
では，部位的にかなりの差を認めるものがある o 2) 全177例の肝硬変症の，結節ならびに間質に関
する各指標の度数分布の状態は，すべて，切れ目のない単峰性の分布曲線を示している。各指標の分
布の頂点は， 1.20くX<1.30， 0.75mm<N<1.00mm, 2mmくM<4mm， 0.35<σ孟0.40， 0.20くR孟0.30 ，
0.25mm<W三0.50mm となっている o 3) 各指標相互の関係を検討すると， N とMとは高い正の相
関関係があり， R とWとはやや高い正の相関がある。 N と R の聞には負の相関がみられる， N と σ と
は低い正の相関があり， N とWとは，その聞に相関関係を認めない。 4) 肝硬変症の個々の症例を




型・大結節小間質比型・大結節中間質比型の 7 型となった。 5) 肝癌を伴う肝硬変症とそれを合併
しないものは，ともに標準的な中結節中間質比型が多く，それぞれの群の約半数を占めている。両者
を比較すると，前者には小結節型がなく，前者は後者に比し大粘節型が多い。間質については，後者






性は中から小間質比型に傾き， 甲 F 型は中間質比型に集中する傾向があるo しかし，前二者の各分類
型の聞に明確な境界線を引くことは難しし、。 8) 計測線を少くした簡易分類法は， 4 例に 1 例が原
法による分類型と異った型に属することになるため，この方法は適用し難い。 9 )著者の分類は，
対象たる硬変肝が国際的に広く集められたものであり，結節の大きさおよび間質の広さについての客
観的な顕微鏡的計測法を基礎としており，それらの数値を統計的に処理したものである。従って，こ
のような分類基準が，形態学的分類の一端を占めるものとして，また，各研究者聞の不動共通の資料
として，考慮されることを望むものである。
論文の審査結果の要旨
肝硬変症の形態を把握するには，結節の大きさや間質の広さを知る必要がある。それについての従
来の計測分類は肉眼的印象的であったので，客観的な見地から顕微鏡計測ならびに区分的分類を行っ
た。これにより，肝癌を伴う肝硬変症とそれを合併しないもの，日本と外国の肝硬変症を比較した。
また，従来の分類との関係を検討した。
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